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(C B) 13例，慢性肺気腫 (CP E) 16例，気管支拡
張症 (BE)11例，肺線維症・間質性肺炎 (PF) 8 
例，びまん性汎細気管支炎 (DPB) 4例であり，肺
動脈平均圧20mmHg以上を肺高血圧と規定すると，











流速曲線を心電図と共に Mingographに記録し， Data 
recorderに入力Lた後，マイクロコンビューターを用
いて解析した。肺動脈入力インピーダンスは以下の式
を用い，肺動脈圧 (P)及び流量 (F)曲線を Fourier
展開した。
CP(t)=Po+忍CPnsin (nωt+φpn) (1) 
CF(t)=Fo十三ICFnsin(nωt+φpn) (2) 












③Zxoscillation (Zxos) :拍動項の第 1最大 modu-






二 31士3dyne.sec.cm一三 f minニ3.5士0.3Hz， 




の相関(r=0.320， P <0.05)がみられたが， P a O2と
は相関しなかった。総肺血管抵抗では全例での相関は
なかったが，間質性肺炎，汎細葉性肺気腫例を除くと
r =0.448， P <0.01で有意の相関がえられた。
b)第 1最小インピーダジス周波数 (fmin) : fmin 
については肺動脈平均圧，総肺血管抵抗， P a O2と











3 )肺動脈脈波伝播速度 (PWV) とインピーダンス










































(Zo) ，第 l最小インピーダンス周波数値 (fmin)，
Zxoscillation (Zxos)の指標を用いて検討を加えた。
正常肺動脈圧群では Zo=31:t3・sec.cmーヘ fmin= 
3. 5:t0. 3Hz， Zxos=O .850 .12土の結果を得た。
インピーダンス指標と循環諸量との関係をみると，
肺高血圧に伴い， Zoは上昇(r=0.320， P <0.05)し，
fminは右方移動(r =0.606， P <0.001)を示した。
低酸素血症では fminは右方移動したが Zoとの相関
は得られなかった。しかし疾患を限定すると相関(r 
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